
5 
" * 

Cm DD 
Factura: 002-105-000001136 20201701019D02412 

  

DILIGENCIA DE RECONOCIMIENTO DE FIRMAS N* 20201701019D02412 

Ante mí, NOTARIO(A) SUPLENTE JORGE FROYLAN VINUEZA SALINAS de la NOTARÍA DÉCIMA NOVENA EN RAZÓN DE 

LA ACCIÓN DE PERSONAL 03599-DP17-2020-VS, comparece(n) JAMES JAYE BRYANT portador(a) de PASAPORTE 

447585584 de nacionalidad ESTADOUNIDENSE, mayor(es) de edad, estado civil SOLTERO(A), domiciliado(a) en QUITO, 

REPRESENTANDO A LOXODONTA S.A. en calidad de COMPARECIENTE; quien(es) declara(n) que fa(s) firma(s) 

constante(s) en el documento que antecede , es(son) suya(s), la(s) misma(s) que usa(n) en todos sus actos públicos y 

privados, siendo en consecuencia auténtica(s), para constancia firma(n) conmigo en unidad de acto, de todo lo cual doy fe. La 

presente diligencia se realiza en ejercicio de la atribución que me confiere el numeral noveno del artículo dieciocho de la Ley 

Notarial -. El presente reconocimiento no se refiere al contenido del documento que antecede, sobre cuyo texto esta Notaria, 

no asume responsabilidad alguna. — Se archiva un original. QUITO, a 29 DE JULIO DEL 2020, (11:26). 

(S 

JAMES JAYE BRYANT ' 
PASAPORTE: 447585584 Ñ 
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REPÚBLICA DEL ECUADOR 

SUPERINTENDENCIA DE COMPAÑÍAS, VALORES Y SEGUROS - REGISTRO DE SOCIEDADES 

INFORMACIÓN DE COMPAÑIAS EXTRANJERAS 
  

1. COMPAÑÍA NACIONAL OBJETO DE LA PRESENTACIÓN 

NOMBRE DE LA COMPAÑÍA: 
  

[ LoxoponTa sa ] 
  

  

  

  

              
  

  

  

  

  

  

  

  

  

      
  

  

  

            
  

  

    
  

  

EXPEDIENTE: [zos] 

REPRESENTANTES LEGALES DE LA COMPAÑIA QUE REALIZARON LA ULTIMA ACTUALIZACION DE DATOS 

IDENTIFICACIÓN | FECHA NOMBRAMIENTO NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL CARGO 

050181359 2011112019 GARCIA ALBAN RAUL EDUARDO GERENTE 

447585584 15/12/2014 BRYANT JAMES JAYE. PRESIDENTE 

2, INFORMACIÓN DE LA SOCIEDAD EXTRANJERA 

MOTIVO DIRECCIÓN: » | Mano ADORESS ] 

AÑO / FECHA: NACIONALIDAD: — | ESTADOS UNIDOS DE AMERICA ] 
4 ” 

OS DELOS Al DOS DELA SOCIEDAD EXTRANJ Á a 

IDENTIFICACIÓN NOMBRE TIPO. | NACIONALIDAD DireccÍóN DOMICILIARIA CORREO ELECTRONICO] IDENTIFIC. O 

584252914 JAMES JAYE BRYANT PASAPORTE DOS | 134 Link Bet Drive ¡amesib1 11GgmalLcom 

4, DATOS DE LOS SOC: INISTAS/MIEMBROS Di D EXTRANJERA 

TIPO DIRECCION ESTADO CORREO COTIZA 
No IDENTIFICAC. NOMBRE ¡oENTIc | NACIONALIDAD | DOMICILIARIA CIVIL | ELECTRONICO | BOLSA 

L SADAG2764 keubr Jonson iccarry | Pasaporr | ESTADOS UNIDOS | ¿34 acgeLrorive | socrero | Prespttieamaos | yo                       

DEN 
FIRMA DEL SECRETARIO, ADMINISTRADOR, FUNCIONARIO DE LA 

SOCIEDAD EXTRANJERA O APODERADO 

NOMBRE: JO ye Siyant> 

  

No. IDENTIFICACIÓN: 

NÚMERO DE SOLICITUD; Q-182855.A8852019 

49953E€5%8 
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GADO CANTÓN QUITO 

   





  

    

REGISTRO ÚNICO DE CONTRIBUYENTES 

  

* SOCIEDADES 
«be hace bien al país! 

NÚMERO RUC: 1792549795001 

RAZÓN SOCIAL: LOXODONTA S.A. 

NOMBRE COMERCIAL: 
REPRESENTANTE LEGAL: GARCIA ALBAN RAUL EDUARDO 
CONTADOR; BEDON LARREA PAULA EUZABETH 
CLASE CONTRIBUYENTE: OTROS OBLIGADO LLEVAR CONTABILIDAD: — Si 
CALIFICACIÓN ARTESANAL: SIN NÚMERO: SIN 

FEC, NACIMIENTO; FEC. INICIO ACTIVIDADES: 24/12/2014 

FEC. INSCRIPCIÓN: 24H212014 FEC. ACTUALIZACIÓN: 13/08/2018 

FEC. SUSPENSIÓN DEFINITIVA: FEC. REINICIO) ACTIVIDADES: 

[kcrivipab ECONÓMICA PRINCIPAL _ _ ] 
  ACTIVIDADES DE SERVICIOS DE EXTRACCIÓN DE PETRÓLEO Y GAS REALIZADAS A CAMBIO DE UNA RETRIBUCIÓN O POR CONTRATO: SONDEOS, 
EXPLORACIÓN (POR EJEMPLO: MÉTODOS TRADICIONALES DE PROSPECCIÓN, COMO OBSERVACIONES GEOLÓGICAS EN POSIBLES YACIMIENTOS). 

  [DOMICILIO TRIBUTARIO ] 
Provincia: PICHINCHA Canton; QUITO Parroquia: (ÑAQUITO Calle: CATALINA ALDAZ Numero: N34-31 Interseccion: PORTUGAL Edificio: LA SUIZA Piso; 3 Oficina: 301 
Referencia ubicacion: CERCA DEL COLEGIO BENALCAZAR Telefono Trabajo: 023330390 Email: rgarclafloxodonta,com.eo Celular. 0988187940 

  7 LoBLIGACIONES TRIBUTARIAS 

* ANEXO ACCIONISTAS, PARTÍCIPES, SOCIOS, MIEMBROS DEL DIRECTORIO Y ADMINISTRADORES 
* ANEXO DE DIVIDENDOS, UTILIDADES O BENEFICIOS - ADÍ 
* ANEXO RELACION DEPENDENCIA 
* ANEXO TRANSACCIONAL SIMPLIFICADO 
* DECLARACIÓN DE ¡IMPUESTO ALA RENTA_SOCIEDADES 
* DECLARACIÓN DE RETENCIONES EN LA FUENTE 
* DECLARACIÓN MENSUAL DE IVA 

Son derechos de los contribuyentes: Derechos de trato y confidencialidad, Derechos de asistencia o colaboración, Derechos económicos, Derechos de información, 
Derechos procedimentales; para mayor información consulte en www. sri.gob,ec, o 
Las personas naturales cuyo capital, ingresos anualos o costos y gastos anuales sean superiores a los límites establecidos en el Reglamento para la aplicación de la ley 
de régimen tributario interno están obligados a llevar contabliidad, convirtiéndose en agentes de retención, no podrán acogerse al Régimen Simplificado (RISE) y sus 
declaraciones de IVA deberán ser presentadas de manera mensual. 
Recuerde que sus declaraciones da IVA podrán presenterse de manera semestral siempre y cuando no se encuentre obligado a llevar contabilidad, transfiera blenes o 
preste servicios únicamente con tarifa 0% de IVA y/o sus ventas con lerita diferente de 0% sean objeto de relención del 100% de IVA. 

  [be ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS : _ . vo 
  3'DE ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS 2 ABIERTOS 2 

JURISDICCIÓN 1ZONA Y PICHINCHA CERRADOS 0 

  

Código: RIMRUC2019000637647 

Fecha: 12/03/2019 14:46:43 PM     
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REGISTRO ÚNICO DE CONTRIBUYENTES mo 

SOCIEDADES 

  

  
  

    

sde hace bien al país! 

NÚMERO RUC: 1792549795001 
RAZÓN SOCIAL: LOXODONTA SA. 

[ESTABLECIMIENTOS REGISTRADOS ] 

( 1 
Ho. ESTABLECIMIENTO: 001 Estado: ABIERTO - MATRIZ FEC. INICIO ACT.: 24/12/2014 

NOMBRE COMERCIAL: FEC. CIERRE; FEC. REINICIO: 
ACTIVIDAD ECONÓMICA: 

ACTIVIDADES DE SERVICIOS DE RACCIÓN DE PETRÓLEO Y GAS REALIZADAS A CAMBIO DE UNA RETRIBUCIÓN O POR CONTRATO: SONDEOS, 
EXPLORACIÓN (POR EJEMPLO: METODOS TRADICIONALES DE PROSPECCIÓN, COMO OBSERVACIONES GEOLÓGICAS EN POSIBLES YACIMIENTOS). 
DIRECCIÓN ESTABLECIMIENTO: 

Provincia: PICHINCHA Canton: QUITO Parroquia: INAQUITO Calle: CATALINA ALDAZ Numero: N34-31 Interseccion: PORTUGAL Referencia: CERCA DEL COLEGIO 
BENALCAZAR Edificio: LA SUIZA Piso: 3 Oficina: 301 Telefono Trabajo: 023330390 Emai: sgarciafhloxodonta.com.ec Celular. 0988187940 

    
E 1 
No, ESTABLECIMIENTO: 002 Estado: ABIERTO - LOCAL COMERCIAL FEC.1NICIO ACT.: 11/0112018 

NOMBRE COMERCIAL: FEC. CIERRE: FEC, REINICIO: 
ACTIVIDAD ECONÓMICA: 

ACTIVIDADES DE SERVICIOS DE EXTRACCIÓN DE PETRÓLEO Y GAS REALIZADAS A CAMBIO DE UNA RETRIBUCIÓN O POR CONTRATO; SONDEOS. EXPLORACIÓN (POR EJEMPLO: MÉTGEOS TRADICIONALES CE PROSPECCIÓN. COMO OBSERVACIONES GEOLÓGICAS EN POSIBLES YACIMIENTOS). 
DIRECCIÓN ESTASLECHMIENTO: 

Provincia: ORELLANA Canton; FRANCISCO DE ORELLANA anos E la: PUERTO FRANCISCO DE ORELLANA (EL COCA) Calle: VÍA LAGO AGRIÍO Numero: SN 
Referencia: PUERTA DE INGRESO A LA COMPAÑÍA MI SWACO lometra: 7.5 Email: rgarciafiloxodonta.com.ec Celular: 0988187940 Telefono Domicilo: 022330390 
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Factura: 001-001-000061275 20201701070C00879 

CERTIFICACIÓN DE DOCUMENTOS EXHIBIDOS EN COPIAS CERTIFICADAS N' 20201701070C00879 

RAZÓN: De conformidad al Art. 18 numeral 5 de la Ley Notarlal, doy fe que la(s) fotocopla(s) que antecede(n) es(son) copla(s) 

1 1 foja(s) ÚútliCes). Una vez practicada la 

  

   

certificada(s) del documento PODER ESPECIAL que me fue exhibldo 

certificación(es) se devuelve ellos) mn cemento und copla de ellas en el Libro de Certificaciones, A 

PETICIÓN DEL SEÑOR SEVILLA ARIAS J SE RAFAEL. La veracidad desu contenido y el uso adecuado del(los) 

documento(s) certificado(s) es de responsabl haa exclusiva de la(s) persona(s) 'que lo(s) utlliza(n). 

QUITO, a 18 DE JUNIO DEL 2020, (8:08). 

FIEL COPIA DE DOCUMENTOS EXHIBIDOS EN ORIGINAL N* 20201701070C00879 

RAZÓN: De conformidad al Art. 18 numeral 5 de la Ley Notarlal, doy fe que la(s) fotocopla(s) que antecede(n) es (son) 

Igual(es) al(los) documento(s) ariginal(es) que correspondeín) a APOSTILLE y que me fue exhibido en 1 foja(s) útiles). Una 

(018) Sl *, Dr, Ram alo Borja B. 
NOTARIO(A) SUPLENTE DANIEL EFRAIN CHIRIBOGA VARGAS Dr, Ramiro Gonzalo Borja B., 

' ENT . 

NOTARÍA SEPTUAGÉSIMA DEL CANTÓN QUITO 

AP: 03330-DP17-2020-MS 
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¿3 

PODER ESPECIAL ys 
OTORGADO POR: *,, Dr. Ramiro 602 Borja B. E     po. 

SOCIOS DE LOXODONTA INC, 

A FAVOR DE: 

JAMES JAYE BRYANT 
CUANTÍA: INDETERMINADA 

*SEÑOR NOTARIO: En el Protocolo de Escrituras Públicas a su cargo, 

Sírvase incorporar una Escritura Pública de Poder Especial al tenor de las 

siguientes cláusulas: PRIMERA. - COMPARECIENTES: Comparecte al 

otorgamiento de la presente Escritura Pública la compañfa LOXODONTA 

INC, debidamente representada los Socios de la compañía de nombres 

JAMES JÁYE BRYANT y KELLY JOHNSON MCCARTY mismios que para 

efectos del presente instrumento se denominarán-*LOS MANDANTES”. 

SEGUNDA. - PODER ESPECIAL: La compañía LOXODONTA INC, 

debidamente representada por sus Socios, señores, JAMES JAYE 

BRYANT y: KELLY JOHNSON MCCARTY por medio «del presente 

¿Instrumento otorga PODER ESPECIAL en favor del señor JAMES JAYE 

BRYANT Ulular del pasaporte número cinco. ocho cuatro dos cinco dos 

nueve uno cuatro (594262914), ciudadano estadounidense, domiciliado en 

el Estado de Texas, Estados Unidos, hábll para contratar, para que, 

comparezcá a nombre y en representación de la compañía y los 

- MANDANTES, para que realice: A) Comparecer a Juntas Ordinarias, 

Extraordinarias, Universales de la compañía LOXODONTA 5.4 a nombre 

de la compañía LOXODONTA INC, B) Pueda realizar todas las acciones 

administrativas. económicas, legales, judiciales y extrajudiciales para la 

operalividad de la de la compañía LOXODONTA S.A a nombre de. la 

compañla LOXODONTA ING; y, C) Puede en el Ecuador recibir a nombre 

de la compañía LOXODONTA INC notificaciones y cifaclones judiciales; 

extrajudiciales y administrativas. TERCERA. - ALCANCE: PRE      
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19 

  

PODER ESPECIAL, es suficiente y válldo para que el MANDATARIO 

realice todas las actividades administrativas, legales y económicas 

necesarlas, CUARTA. - PLAZO: El plazo del presente PODER ESPECIAL, 

es hasta su revocatorla de forma unilateral y expresa por parte de los 

MANDANTES, 

E. 
JAMES JAYE BRYANT 

PAS: 584262914 

STATE OF TEXAS 5 

5 

COUNTY OF TAYLOR 6 

This document was acknowledged before me on this 15th day of June, 2020, by James Jaya 

Bryant. 

sirio, — ANDREA HUDSON 
E e mE soe 

20) ln 
ts My Gaman, Exp, 04-12: 2021 

     

    

     Notary Public, State of Texas 

   
L e cpnformidad con fo dispuesto del Art. hs numeral 6 
ca talLay Notarial, doy fé y CERTIFIGO, [que al ADA, 

3 qué obra de. soho «que me fue ' 
presebhíado para esto e eguldo 
devolv/ 
Quito,a .».s a 

ABG. DANIEL EFRAIN "HIRIBOGA VARGAS 
NOTARIO SEP Est DEL CANTÓN QUO.  



   

    

  

a fo 
3 SEPTYgA Y 

= . : 5 , P A 

Ur State of Dexaa ¡EA 

SBeccetary of State *, Dr, Ramiro Goal Borja, * 

ES ECU 
Not for use withiw the United States of America MA 
Tbis Apostílle only certifios the signature, the capacity of the siguer and the seal ór stamp it 
-bears, It does not certify the content of the document for which lt was mu / 
Certificate Validation ayailable at www.sos.state.fx.us 

  

  

/ APOSTILLE 

(Convention de La Haye du 5 Octobre 1961) 

l. Country United States of América Po 

This public docuntent o a. . . 

2. has been signed by ANDREA HUDSON “ 

3, acting in the capacity of. Notary Public, State of Texas 

4, and bears the seal/stamip of ¿ANDREA HUDSON, 
Notary Public, State of Texas, 
Commission Expires: 04-12-21 

CERTIFIED 

5, at Austin, Texas 6. onJunel6,2020 

7. by the Secretary of State of Texas 

$, Certificate No, 11938236 

9. Seal 10. Signature: 

Secretary of A 

GF/rm     ENCA 
    
 



   


